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【目的】 
消化管粘膜下腫瘍は消化管粘膜より深部に存在する壁内病変により粘膜が挙上されて生じた
隆起の総称と定義される。通常、胃腫瘍性病変に対する診断には組織診断が確実だが、胃粘
膜下腫瘍はその形態から通常の内視鏡による診断学には限界があるとともに、組織診断も容
易ではない。膵組織においては、超音波内視鏡ガイド下穿刺吸引（EUS-FNA）に加えて超音
波内視鏡下エラストグラフィー（EUS エラストグラフィー）を行うことで質的診断に役立つ
ことが報告されている。しかし、胃粘膜下腫瘍の EUSエラストグラフィーによる診断能に関
する報告は見られない。そこで我々は、胃粘膜下腫瘍においても EUSエラストグラフィーが
質的診断の補助となり得るかを前向きに検討した。 
 
【方法】 
本研究は東京医科大学医学倫理委員会の承認の元で行われた。通常の上部消化管内視鏡検査
にて胃粘膜下腫瘍と診断された連続した 25例に対し前向きに登録し、EUS、EUSエラストグ
ラフィーにて質的評価を行った。その後 EUS-FNA、もしくは内視鏡下切開生検にて病理組織
診断を行った。EUSエラストグラフィーの評価は Giovanniniの Elastic scoreを用い、胃粘膜下
腫瘍の弾性スコアと得られた組織診断を比較し評価した。この試験は、大学病院医療情報ネ
ットワーク（UMIN）臨床試験登録番号 UMIN000011774に登録されている。 
 
【結果】 
25 人の患者のうち、22 例で組織診断にて確定診断が得られた。組織診断の内訳は迷入膵が 3
例、平滑筋種が 8例、神経鞘腫が 2例、消化管間質腫瘍（GIST）が 9例であった。Giovannini
の弾性スコアでは、3例の迷入膵の患者のうちスコア 1が 1例、スコア 2が 2例であった。8
例の平滑筋腫の患者のうちスコア 2が 7例、スコア 3が 1例であった。神経鞘腫については 2
例ともスコア 4であった。9例の GISTの患者のうち 6例がスコア 4、3例はスコア 5であった。
有意差はみられなかったが GISTは他の胃粘膜下腫瘍よりも硬い傾向であった。 
 
【結論】 
EUSエラストグラフィーは胃粘膜下腫瘍の鑑別診断、特に GISTと他の粘膜下腫瘍との鑑別に
有用なことが示唆された。今回の検討では前向きのデータではあるが、症例数が少なく、今
後はより多くのデータの集積によりその有用性を評価する必要があると考える。 
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